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犠牲縫鞠iこ対するi治主襲戦略…姑息的か挟治的
か?
1 自治[~科大学 呼吸器外科， 2宇都宮社会保険病院
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外科的処援を施行した縫性綴錦誌側の治療成績を蒋検討し;2例をピ
デオで供覧しながら当疾患に対する治療戦略を考案した. (対象)
t993-2003年で当幹及ぴ関迷姥設で手荷を路行した鍵性鱗擁(犠病援
3ヵ月以上).男性2317¥1女性3倒.年齢42から 82議.既往・鑓伴挨
患は搬出性締結核9例，謬民{鵡4倒，脳機器後3例，腎不分透析3鶴1，結
成病5鰐.婚式は 17例の関態、街に続いて胸郭成形持?を 10例・大鰐充
填樹を 2例・筋肉Je壊新を 3例に施行した.一期的に行ったのは9樹
で胸膜勝念講掛2概，胸郭成形/縦波諦5例，目録控鏡下強記洗i争ドレ
ナージ2椀.手持i関連死亡は関:悲議後i客i包した 1例と剥皮術後出血l
t渇であった，合部:疲は大綱光壊した 1併に脇間差益を，筋肉充壊した 1
倒に接持再発を認めた.逮隣期成綴は呼i設不全苑4例，腎不合死1部，
不張緩托1倒，感染症死3例であった. 2 :q~生存率 55%であった.様
性j擁綿症例の予後は急性期には出患のコントロールが，逮臨J現には患
者の全身状態に起践していた(ピタオ供覧)1.POOl‘risk症部浴0綾努
性糠成病合併左様?全線鞠.議綾性膿純であったことから腕絞鏡下議把
洗浄ドレナージを施行.総後1ヵ月の洗浄ドレナージ後，現在鰻鞠胞
は残芥するものの外来通説中である2.嬉血症例:抗議女性.持続性の
血痕を伴う右犠?生有疲性機構.腕部CT上合3誌を伴う医大農綿控はお
鞠肢を占拠し，肝識を左様へfI排レていた，手持ql立会胸瞥横縞践を
含めた純膜制i#.:f高密を施行した.現在元気iこ外来通院中である. {結
箔)慢性猿絡をよ手する症慨は poorrisk倒が多く，念身状態を見緩めた
上'針転式を選択・することがZ重要である.
